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In Italia la componente straniera è una realtà in
crescita e il dibattito sulla sostenibilità economica
dell’assistenza sanitaria per gli immigrati rende
indispensabile la conoscenza, oltre che dei problemi
di salute, dei loro costi.

Mettere a disposizione informazioni confrontabili a
livello nazionale, utilizzando i principali flussi di dati
correnti, per conoscere la domanda di salute degli
immigrati e stimarne i costi.
Sperimentare un metodo di calcolo della spesa per
livelli d’assistenza sanitaria per gli stranieri residenti
in Emilia-Romagna.

A livello nazionale l’analisi dei ricoveri ospedalieri ha
fornito un quadro dei problemi di salute più importanti
per gli immigrati regolari e non. La stima dei costi
(anno 2007) è stata effettuata utilizzando la tariffa
unica convenzionata (TUC) in riferimento ai ricoveri
acuti a carico del SSN.
A livello regionale è stato sperimentato un metodo
per stimare il peso percentuale della spesa sanitaria
considerando alcuni livelli d’assistenza oltre quella
ospedaliera; tuttavia tale sperimentazione deve
essere ancora consolidata.
I flussi sanitari indagati per stimare la spesa (anno
2007) sono stati: l’anagrafe sanitaria, l’assistenza
farmaceutica territoriale (AFT), l'assistenza
specialistica ambulatoriale (ASA), l'assistenza
domiciliare integrata (ADI) e la salute mentale (SISM)
per l’assistenza distrettuale, mentre per l’assistenza
ospedaliera sono state utilizzate le schede di
dimissione ospedaliera (SDO).
La percentuale di costo dei singoli livelli è stata
stimata utilizzando i flussi sanitari disponibili e
considerando, a seconda dei casi, i dati tariffari (costo
lordo) delle singole prestazioni oppure la proporzione
delle prestazioni o degli utenti.

A livello nazionale i ricoveri degli immigrati
rappresentavano nel 2007 il 3,5% del totale degli
ordinari con il corrispondente valore economico pari
al 2,8%. La stessa stima riferita ai non residenti vede
lo 0,6% sia per l’utilizzo che per l’ammontare dei
consumi di risorse.

L’uso dei flussi correnti consente di monitorare con
buona approssimazione i problemi di salute degli
immigrati, unitamente al loro costo.
Inoltre, dal punto di vista della sostenibilità per il SSN gli
immigrati “si rivelano proporzionalmente meno costosi,
essendo giovani e con bisogni contenuti”.
In un contesto in cui il basso livello dei redditi percepiti
dagli immigrati, tradotto in un minore gettito fiscale, viene
compensato da una struttura del welfare orientata
prevalentemente verso prestazioni previdenziali e dei
servizi socio-sanitari per gli anziani, emerge che il
contributo finanziario degli immigrati supera quanto
ricevono in servizi (1,2).

Grafico 1: Distribuzione percentuale dei ricoveri acuti a carico del SSN in Italia per
gruppi di cittadinanza
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Italiani e PSA 25.685.817.881 96,60 1,02
PFPM residenti 749.519.557 2,82 0,85
PFPM non residenti 155.706.644 0,59 0,94
totale 26.591.044.082 100

Tabella 1: Valore e peso medio dei ricoveri ordinari per gruppo di utilizzo. Anno 2007

In regione Emilia-Romagna i flussi analizzati per
indagare la maggior parte dei livelli assistenziali ha
prodotto in via sperimentale delle stime del peso
percentuale degli stranieri residenti per i principali livelli
d’assistenza.
Nel 2007 la percentuale di spesa rappresentata dai livelli
assistenziali indagati è stata pari all’86% di quella
sanitaria complessiva.
Nello stesso anno in Emilia-Romagna si stima al 3,3% il
costo medio sul totale della spesa per livelli assistenziali
per gli stranieri residenti.

(1) A. Stuppini “Le tasse degli immigrati”, lavoce.info 07.04.2010

(2) A. Stuppini Produttori contribuenti consumatori. L’incidenza fiscale degli stranieri in
Emilia-Romagna nel corso del 2007.

PSA= Paesi a sviluppo avanzato
PFPM= Paesi a Forte Pressione Migratoria


